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験の有無別に，Mann–Whitney の U 検定を用い，






































項目 分類 人数 （％）






精神科看護の経験 有り 31 （17.7）
無し 140 （80.0）
無回答 4 （2.3）





過去におけるうつ状態の なし 7 （4.0）


























因子名 うつ状態の在宅高齢者への看護行為 第1因子 第2因子 第3因子 第4因子
第1因子 看護師としてていねいな言葉掛けや対応をする 0.886 0.207 0.111 0.006
患者一看護師 療養者の話をさえぎることなく聞く 0.864 0.199 0.128 0.208
関係の確立に 信頼されるように一貫した言動をとる 0.864 0.230 0.169 0.122
向けた 療養者のペースに合わせて行動する 0.840 0.120 0.121 0.192
働きかけ 話しやすい雰囲気をつくり、思いを語りやすくする 0.817 0.179 0.188 0.245
不安な気持ちやつらい思いを受け止める 0.813 0.182 0.157 0.209
療養者の言動を見守る 0.796 0.206 0.165 0.233
実施した看護を記録に残す 0.765 0.146 0.253 0.012
療養者の意思を確認する 0.763 0.236 0.200 0.109
痛みなどの身体症状に対して医療的なケアを行う 0.731 0.126 0.329 0.077
心身ともに休息するようにいう 0.728 0.239 0.194 0.201
清拭などにより快い刺激を与える 0.688 0.083 0.268 0.093
落ち着いて生活できる環境を整える 0.627 0.199 0.267 0.272
薬の自己管理の仕方について助言する 0.608 0.109 0.148 0.161
介護する家族の精神的ストレスを軽減する 0.606 0.223 0.157 0.319
「心配なことはないか｣ と意図的に声をかける 0.590 0.253 0.106 -0.017
できたことを認め自信回復を図る 0.578 0.192 0.170 0.210
身近に支援する人々がいることを伝える 0.562 0.136 0.323 0.323
家族関係が悪くならないように中立的な態度をとる 0.560 0.123 0.113 0.254
できることから始めましょうと伝える 0.549 0.084 0.183 0.303
表情の気になる人にうつ症状がないか観察する 0.513 0.414 0.422 0.229
他の専門職者とケアの方針について話し合う 0.512 0.244 0.316 0.288
家族に療養者への対応の仕方を助言する 0.481 0.259 0.155 0.430
第2因子 療養者のうつ治療の受け入れ状況を把握する 0.220 0.718 0.214 0.047
療養者のうつ 気がかりなことについて共に考える 0.378 0.639 0.153 0.281
状態に対する 療養者のうつに関する理解の程度を把握する 0.190 0.625 0.276 0.161
思いへの支援 孤独感が軽減するような工夫をする 0.159 0.616 0.095 0.369
本音を引き出すように話しかける 0.197 0.51 0.129 0.326
療養者の思いを代弁して家族や医師に伝える 0.157 0.454 0.377 0.156
療養者の行動しようとする意欲を後押しする 0.349 0.431 0.157 0.275
第3因子 受診を勧めタイミングよく治療に結びつける 0.139 0.148 0.713 0.166
うつ状態の うつは治療により改善することを伝える 0.407 0.133 0.710 0.063
アセスメント うつの自覚症状の有無を問診する 0.261 0.173 0.676 0.276
うつ状態に陥る心理 ･社会的な要因があるか確かめる 0.390 0.380 0.602 0.378
うつ状態に陥る身体的な要因があるか確かめる 0.443 0.421 0.581 0.242
第4因子 家族以外の人々ともかかわれるように働きかける 0.168 0.128 0.240 0.696
うつ状態の 療養者が行動を主体的に決められるように助言する 0.191 0.304 0.129 0.629
療養法の支援 うつ状態のときの過ごし方について助言する 0.153 0.397 0.034 0.575
今後の見通しが立つよう一般的なうつ回復過程を説明する 0.087 0.103 0.292 0.565
決断は急がず先延ばしにするようにいう 0.395 0.194 0.199 0.447
固有値 21.16 3.35 2.04 1.59
因子寄与率（％） 29.1 10.1 9.1 8.9











































































































第1因子 看護師としてていねいな言葉掛けや対応をする 2.80±1.37 3.13±1.46 2.72±1.34 0.14
患者一看護師 療養者の話をさえぎることなく聞く 2.94±1.29 3.07±1.44 2.91±1.26 0.56
関係の確立に 信頼されるように一貫した言動をとる 3.36±1.22 3.76±0.95 3.27±1.26 0.07
向けた 療養者のペースに合わせて行動する 2.93±1.24 3.07±1.34 2.89±1.22 0.48
働きかけ 話しやすい雰囲気をつくり、思いを語りやすくする 3.10±1.28 3.33±1.27 3.05±1.28 0.28
不安な気持ちやつらい思いを受け止める 3.04±1.30 3.21±1.40 3.00±1.28 0.42
療養者の言動を見守る 3.08±1.30 3.23±1.48 3.05±1.26 0.41
実施した看護を記録に残す 2.91±1.35 3.07±1.41 2.87±1.34 0.48
療養者の意思を確認する 3.09±1.24 2.97±1.38 3.12±1.22 0.59
痛みなどの身体症状に対して医療的なケアを行う 3.00±1.27 3.17±1.18 2.96±1.29 0.46
心身ともに休息するようにいう 2.91±1.25 2.90±1.32 2.92±1.24 0.91
清拭などにより快い刺激を与える 2.81±1.30 2.80±1.22 2.81±1.33 0.84
落ち着いて生活できる環境を整える 3.13±1.22 3.27±1.14 3.10±1.24 0.62
薬の自己管理の仕方について助言する 3.13±1.20 3.47±1.11 3.05±1.21 0.09
介護する家族の精神的ストレスを軽減する 3.36±1.22 3.76±0.95 3.27±1.26 0.06
「心配なことはないか｣ と意図的に声をかける 2.82±1.09 3.17±1.03 2.73±1.10 0.11
できたことを認め自信回復を図る 3.04±1.19 3.34±1.31 2.97±1.15 0.10
身近に支援する人々がいることを伝える 2.86±1.19 2.86±1.24 2.85±1.18 0.88
家族関係が悪くならないように中立的な態度をとる 3.25±1.15 3.37±1.10 3.23±1.17 0.52
できることから始めましょうと伝える 2.84±1.23 3.17±1.39 2.76±1.19 0.13
表情の気になる人にうつ症状がないか観察する 3.22±1.10 3.10±1.13 3.25±1.10 0.45
他の専門職者とケアの方針について話し合う 3.20±1.31 3.40±1.25 3.15±1.33 0.38
家族に療養者への対応の仕方を助言する 3.27±1.17 3.40±1.19 3.24±1.16 0.48
第2因子 療養者のうつ治療の受け入れ状況を把握する 3.41±1.14 3.50±1.01 3.39±1.17 0.71
療養者のうつ 気がかりなことについて共に考える 3.23±1.16 3.43±1.22 3.19±1.14 0.22
状態に対する 療養者のうつに関する理解の程度を把握する 3.48±1.10 3.37±0.96 3.50±1.14 0.32
思いへの支援 孤独感が軽減するような工夫をする 3.46±1.11 3.67±1.28 3.41±1.08 0.26
本音を引き出すように話しかける 3.43±1.11 3.50±1.28 3.41±1.08 0.53
療養者の思いを代弁して家族や医師に伝える 3.34±1.14 3.43±1.10 3.32±1.16 0.76
療養者の行動しようとする意欲を後押しする 3.16±1.01 3.29±0.07 3.14±1.18 0.47
第3因子 受診を勧めタイミングよく治療に結びつける 3.61±1.15 3.70±0.95 3.59±1.19 0.93
うつ状態の うつは治療により改善することを伝える 3.16±1.18 2.97±1.19 3.20±1.18 0.23
アセスメント うつの自覚症状の有無を問診する 3.13±1.30 3.10±1.03 3.13±1.36 0.47
うつ状態に陥る心理 ･社会的な要因があるか確かめる 3.37±1.14 3.43±1.07 3.35±1.15 0.81
うつ状態に陥る身体的な要因があるか確かめる 3.15±1.20 3.10±1.19 3.16±1.21 0.66
第4因子 家族以外の人々ともかかわれるように働きかける 3.26±1.17 3.24±0.12 3.26±1.19 0.79
うつ状態の 療養者が行動を主体的に決められるように助言する 3.36±1.06 3.30±21.09 3.37±1.06 0.72
療養法の支援 うつ状態のときの過ごし方について助言する 3.24±1.13 2.96±1.00 3.24±3.21 0.58
今後の見通しが立つよう一般的なうつ回復過程を説明する 3.12±1.31 3.29±1.08 3.08±1.35 0.64
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